
Largo do Município
4750-323 Barcelos 

Ex.mo Senhor Presidente da
Câmara Municipal de Barcelos

 Pedido de parecer de constituição de compropriedade 

Identificação Do Requerente

Nome/Designação: 

Endereço para notificações: 

Freguesia: 

Código Postal:  -    Concelho: 

Número de BI/CC:    NIF: 

Contacto telefónico:    Fax: 

Correio eletrónico: 

Na qualidade de: Proprietário      Mandatário      Usufrutuário      Superficiário      Promitente comprador   

Outro    (especificar)  

Pretendo ser notificado dos atos procedimentais, através de correio eletrónico, nos termos do preceituado na alínea a), do

nº2, e na alínea c) do nº1, do artigo 112º, do Decreto-Lei nº4/2015, de 7 de janeiro:   Sim  |    Não

Identificação Da Pretensão
Vem requer a V.ª Ex.ª, ao abrigo do n.º 1 do art.º 54º, da Lei n.º 91/95, de 02/09, com a redação dada pelas Leis n.º 165/99,

de 14/09 e 64/03, de 23/08, se digne emitir  parecer favorável à constituição de compropriedade,  do prédio sito em

,  da  freguesia  de

,  descrito  na  Conservatória  do  Registo

Predial  de  Barcelos  sob  o  n.º   e  inscrito  na  matriz  predial  rústico,  sob  o  artigo  n.º

, para efeitos de .

Anexar:

 Planta de localização à escala 1/10 000, com o(s) terreno(s) devidamente assinalado(s);

 Certidão da Conservatória do Registo Predial de Barcelos referente ao(s) prédio(s).

  Mais solicito que o pedido de constituição de compropriedade seja emitido com caráter de urgência.

Pede deferimento

Barcelos,   de  de 

O (A) requerente

______________________________________
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